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JAryggradssnedhet  är  hvarje  ryggradens  ständiga  (per- 
manenta) afvikelse  från  dess  normala  linea. 

Denna  afvikelse  eller  böjning  kan  vara  åt  sidan  och 
kallas  då  sidböjning  (scoliosis).  Då  denna  böjning  med 
sin  utskjutande  båge  (konvexitet)  är  riktad  åt  höger  kallas 
den  höger  sidböjning  eller  böjning  åt  höger;  i motsatt  fall 
venster  sidböjning  eller  böjning  åt  venster.  För  att  tyd- 
ligt uttrycka  sidböjningen  lägger  man  vanligen  ordet  kon- 
vex  till  venster  eller  höger.  Således  t.  ex.  venster  honvex 
sidhöjning.  Men  denna  afvikelse  från  den  normala  linien 
kan  också  med  den  utskjutande  bågen  vara  rigtad  bakåt, 
då  den  kallas  puckel,  hullrig  rygg  (kyphosis),  eller  framåt, 
så  att  ryggen  blir  liksom  urhålkad,  och  kallas  då  svank- 
rygg  (lordosis). 

Yi  vilja  här  sysselsätta  oss  hufvudsakligen  med  böj- 
ningar åt  sidan. 

Den  närmaste  orsaken  till  dessa  snedheter  ligger 
också  för  det  mesta  i muskelsystemet  och  kallas  derföre 
muskulära-  eller  muskelsnedheter  (scoliosis  muscularis  eller 
myopathica)  i motsats  till  dem,  hvilkas  orsak  ligger  i ben- 
stommen och  derföre  kallas  ossikulära  snedheter  (scoliosis 
ossicularis  eller  osteopathica). 

Den  muskulära  snedheten  är  alltid  förorsakad  af  en 
störd  verksamhet  i de  muskler,  som  direkt  eller  indirekt 
medverka  till  ryggradens  upprätta  hållning  eller  dess  öf- 
riga  rörelser.  I de  flesta  fall  beror  dess  störda  verksam- 
het på  en  ojemnhet  i kraft  hos  de  muskler,  som  ligga  sy- 
metriskt  på  hvardera  sidan  om  ryggraden,  och  hvilka  i 
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vissa  fall  verka  i motsatt  rigtning  mot  hvarandra  ocli  der- 
före  kallas  antagonistmuskler.  Anatomerne  säga  derföre, 
att  snedheten  beror  på  en  störd  muskelantagonism. 

Är  detta  störande  i musklernas  antagonistiska  verk- 
samhet förorsakadt  af  vana  att  hålla  kroppen  eller  rättare 
bålen  länge  i en  och  samma  sneda  ställning  d.  v.  s.  ge- 
nom en  olika  energi  i musklerne,  framkallad  i följd  af  en 
olika  öfning  i deras  verksamhet,  så  kallas  vanligen  denna 
snedhet  »habituel»  (Scoliosis  habitualis). 

Ossikulär  snedhet  (Scoliosis  Osteopathica)  uppkommer 
merändels  genom  en  sjukdom  i ryggkotornas  bensubstans 
(Rhachitis,  Osteomalacia) ; men  denna  snedhet  är  mindre 
vanlig. 

Ofta  har  den  frågan  blifvit  framställd,  om  snedhet  kan 
vara  ärftlig;  denna  fråga  måste  besvaras  jakande,  men 
dock  med  tillägg,  att  sällan  någon  födes  sned.  Det  är 
egentligen  blott  anlaget  till  snedhet,  som  är  medfödt  och 
detta  nästan  uteslutande  på  möderne;  mycket  sällan  är  det 
ett  arf  efter  fadern. 

Genom  detta  medfödda  anlag  uppkomma  med  tiden 
snedhet  mycket  lättare,  än  hos  personer  som  ej  hafva  an- 
laget dertill  medfödt. 

Många  författare*  hafva  genom  noggranna  undersök- 
ningar bevisat  riktigheten  af  denna  åsigt.  Så  har  t.  ex. 
Portal  funnit  7 snedheter  inom  samma  familj;  Pravaz  räk- 
nade 5 sneda  bland  8 barn  af  samma  familj.  Bouvier 
har  äfven  konstaterat  ärftligheten  inom  flera  familjer,  och 
Eulenburg  fann  bland  1000  snedheter  254  fall,  der  ärftlig- 
heten konstaterades.  Enligt  Eulenburgs  iakttagelser  utgör 
ärftligheten  minst  25  % . 

Ibland  uppkommer  äfven  en  ryggradssnedhet  derige- 
nom,  att  nedre  extremiteterne  äro  af  olika  längd;  denna 
kallas  då  scoliosis  statica. 
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Naturligtvis  kunna  snedheter  ibland  uppstå  genom 
andra  tillfälliga  orsaker,  såsom  genom  rheumatiska  åkom- 
mor, förlamning  och  genom  inflammation  i lungsäcken 
(pluritis)  m.  m.,  men  dessa  orsaker  höra  till  de  mera  säll- 
synta, hvarföre  vi  här  förbigå  desamma. 

För  dem,  som  ej  ega  kännedom  om  ryggradens  bygg- 
nad och  sammansättning,  torde  det  vara  nödigt  att  genom 
en  helt  kort  beskrifning  derom  underlätta  uppfattningen 
af  snedhetens  uppkomst  och  utbildning.  Härigenom  blir 
det  äfven  lättare  att  undersöka  ryggen  och  dervid  upp- 
täcka en  börjande  snedhet.  Yi  skola  äfven  här  nedanför e 
lära  känna,  huru  en  sådan  undersökning  bör  verkställas 
för  att  sedermera  öfvergå  till  det,  som  man  har  att  iakt- 
taga för  att  förebygga  uppkomsten  af  snedhet,  och  ifall 
den  redan  uppkommit  vidtaga  medel  mot  dess  vidare  ut- 
bildning. 

Kyggraden  utgöres  af  24  benringar  eller  kotor,  som 
hvila  på  hvarandra  och  bilda  den  så  kallade  ryggradspe- 
laren. Dessa  benringar  eller,  såsom  vi  vanligen  benämna 
dem,  kotor  omsluta  ryggmärgen  och  skydda  densamma 
för  yttre  våld.  Den  främre  delen  af  ringen  är  tjock  och 
kallas  kotans  kropp ; den  bakre  delen  af  ringen  är  tunnare 
och  kallas  kotbågen  samt  slutar  bakåt  i en  utstående  ben- 
skifva,  som  kallas  taggutskott,  hvilkeii  med  fingret  kan  kän- 
nas i midten  längs  utefter  hela  ryggraden;  från  båda  si- 
dorna utskjuta  äfven  sådana  utskott,  som  kallas  sned-  och 
tvärutskott.  Af  dessa  på  hvarandra  hvilande  24  kotorn e 
kallas  de  7 öfversta  halskoto?',  de  12  medlersta  rygg-  eller 
bröstkotor^  och  de  5 understa  ländkotor.  Dessa  kotor  äro 
skilda  från  hvarandra  genom  broskskifvor,  som  kallas  ko- 
tornas mellanbrosk,  hvilka  genom  sin  elastiska  egenskap 
befordra  kotornas  rörlighet  sins  emellan.  Äfvenledes  är 
denna  elastiska  egenskap  samt  olika  tjocklek  orsaken  till 
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att,  då  barnet  ständigt  håller  sig  upprätt  och  börjat  gå, 
ryggraden  antager  en  liten  bågformig  linea  framifrån  bakåt 
så  att  hals  och  ländtrakten  bilda  en  liten  urhålkning  (kon- 
kavitet)  under  det  att  rygg-  och  korstrakten  bilda  en  svagt 
utskjutande  båge  (konvexitet)  bakåt.  Yid  de  12  ryggko- 
torne  äro  12  ref  ben  fästade  på  hvarje  sida,  hvilka  tillsam- 
man bilda  bålen  eller  bröststommen.  Alla  dessa  kotor  i 
rj^ggradspelaren  äro  med  hvarandra  förenade  genom  band- 
lika senor  och  flera  lager  af  muskler,  hvilka  sammanhålla 
dem  under  det  de  hafva  en  fri  rörelse  sinsemellan. 

Det  är  just  genom  de  på  båda  sidor  om  ryggraden 
liggande  musklernas  verksamhet  (sammandragning),  som 
ryggen  förändras  i sina  olika  ställningar.  Genom  dessa 
musklers  lika  starka  verksamhet  på  båda  sidor  hålles  krop- 
pen upprätt,  men  arbetar  den  ena  sidans  muskler  starkare 
än  på  den  andra  sidan,  så  framkallas  allt  efter  de  olika 
muskelgruppernas  verksamhet  en  böjning  af  ryggen  åt  si- 
dan eller  én  vridning  i densamma.  Yid  denna  böjning- 
verka  musklerne  på  följande  sätt:  Musklerne  på  den  sidan 
om  ryggraden  ditåt  böjningen  sker,  så  att  en  urhålkning 
(konkavitet)  uppstår,  sammandraga  (förkorta)  sig,  under  det 
att  musklerne  på  andra  sidan  om  ryggraden,  der  den  ut- 
skjutande (konvexa)  bågen  uppkommer,  gifva  efter  och 
blifva  uttänjda.  De  på  båda  sidor  om  ryggraden  liggande 
muskler,  som  vid  en  sådan  rörelse  på  olika  sätt  deltaga 
i densamma,  kallas  antagonister  d.  v.  s.  högra  sidans  musk- 
ler äro  antagonister  till  dem  som  äro  lika  belägna  på  den 
venstra  sidan,  i det  den  ena  sidans  muskler  genom  sin 
verksamhet  öfvervinna  den  andra  sidans  muskler  och  upp- 
häfva  deras  kontraktion.  Genom  en  muskels  normala  verk- 
samhet, som  består  i en  tillfällig  förkortning,  ökas  dess 
näring,  volym  och  styrka,  men  genom  uttänjning,  synner- 
ligen om  det  sker  ofta  och  uthållande,  aftager  muskelns 
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näring,  volym  och  kraft,  så  att  den  till  och  med  ibland 
kan  öfvergå  i fettbildning.  Om  en  muskel  länge  förblir 
i ett  förkortadt  tillstånd,  kan  deri  uppstå  en  kontraktur 
d.  V.  s.  den  förlorar  sin  tänjbarhet,  då  deremot  en  muskel, 
som  ständigt  blir  tänjd,  småningom  förlorar  sin  samman- 
dragnings (förkortnings)  förmåga. 

Genom  dessa  nu  gifna  förklaringar  torde  det  blifva 
lättare  att  fatta  uppkomsten  af  ryggradssnedheter, 

’ Om  genom  en  länge  fortfarande  böjd  eller  vriden 
kroppsställning  de  i antagonistisk  vexelverkan  stående 
ryggmusklerne  nödgas  länge  förblifva,  de  ena  i ett  för- 
kortadt, de  andra  i ett  förlängdt  tillstånd,  så  händer  att 
deras  verksamhetsförmåga  mer  eller  mindre  störes,  och 
jemn vigtförhållandet  emellan  dem  upphör.  Följden  häraf 
blir  en  ryggradskrökning,  på  hvars  utskjutande  båge  (kon- 
vexitet)  de  försvagade  och  uttänjda  musklerne  och  på  hvars 
urhålkade  sida  (konkavitet)  de  förkortade  musklerne  äro 
belägna.  Ryggradskrökningen  står  alltid^ i ett  proportio- 
nelt  förhållande  till  graden  af  störandet  i musklernes  funk- 
tionella verksamhet.  Ju  större  krökningen  är,  desto  mera 
äro  musklerne  tänjda  och  försvagade  på  den  konvexa  si- 
dan och  desto  mera  äro  afven  den  motsatta  (konkava)  si- 
dans muskler  förkortade  och  sammantryckta. 

. Den  störda  muskelantagonismen  uppträder,  såsom  or- 
sak till  snedheten,  under  tvenne  olika  former,  nämligen; 

1.  Sjuklig  förkortning  och 

2.  Sjuklig  förlängning  eller  tänjning  af  en  muskel- 
grupp. 

Den  under  1 angifna  förkortningen  förefinnes  antin- 
gen som 

a)  Kontmläion  d.  v.  s.  en  genom  särskilda  abnorma 
förhållanden  framkallad  ihållande  men  tänjbar  förkortning 
af  muskler. 
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b)  Retraläion  d.  v.  s.  en  genom  strukturförändring 
framkallad  ihållande  men  ej  täiijhar  förkortning  af  muskler. 

Den  under  2 angifna  sjukliga  tänjningen  af  musk- 
lerne  beror  på 

a)  förlamning  (paralysis)  d.  v.  s.  fullkomligt  upphäf- 
vande  af  den  motoriska  nervledningen  i de  uttänjda  musk- 
lerne  eller 

b)  relaxation  d.  v.  s.  en  relativt  för  liten  kraft  hos 
de  tänjda  musklerne  att  förkorta  sig  = brist  på  kontrak- 
tionsenergi. 

Wunderlich^  prof.  vid  den  med.  kliniken  i Leipzig, 
uttrycker  sig  i afseende  på  uppkomsten  af  snedheter  på 
följande  sätt:*  N^ärmaste  orsaken  till  ryggradens  krökning 
kan  ligga 

1.  I sjelfva  kotorne:  i en  anomali  i deras  antal,  deras 
ursprungliga  form  och  konsistens.  Dessa  förhållanden 
kunna  vara  medfödda  eller  tillkomna  genom  flerahanda 
sjukdomar,  detta  sednare  genom  inflammation,  osteomala- 
cie,  sällan  genom  Rhachitis. 

2.  I kotornas  mellanbrosk,  ehuru  sällan. 

3.  ' I kotornas  senbandsapparat  genom  sjukliga  aflag- 
ringar,  sönderrifningar  och  dyl.  men  sällan. 

4.  I ryggens  muskulatur,  dels  genom  kontraktion, 
dels  genom  fullständig  förlamning  i enskilda  muskler,  dels 
ock  förnämligast  genom  olika  kraft  och  verksamhet  i de 
liknämniga  musklerne  på  båda  sidor  om  ryggraden. 

Denna  sista  orsak  förklarar  W.  på  följande  sätt:  »olik- 
heten i musklernas  verksamhet  kan,  ifall  den  blir  långva- 
rig och  oaf bruten,  redan  vid  en  liten  skillnad  i deras  kraft- 
yttring förorsaka  en  ganska  betydlig  inverkan  på  kotor- 
nas ställning  till  hvarandra  och  detta  i så  mycket  högre 


* Handbuch  der  Pathologie  imd  Therapie  III  Band. 
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grad,  ju  svagare  musklerne  äro  på  den  ena  sidan,  eller 
ju  mera  svagheten  närmar  sig  till  förlamning. 

Denna  orsak  till  7'yggradssnedhet  är  af  alla^  den  som 
oftast  förekom^ner. 

Härpå  beror  det  att  ryggradssnedheter  uppkomma  så 
synnerligen  ofta  hos  individer  med  ringa  muskelkraft  och 
vid  otillräcklig  muskelöfning.  Derföre  uppstår  vanligen 
i de*  flesta  fall  snedheten  i en  period,  då  växten  skjuter 
starkt  i längden,  och  musklerna  äro  i förhållande  tuniia, 
näml.  under  tiden  från  andra  tandbildningen  till  pubertets- 
utvecklingen.  Samma  orsak  ligger  till  grund  för  att  rygg- 
radssnedheter  sä  lätt  utveckla  sig  hos  qvinnokönet,  och 
af  samma  orsak  kommer  det  att  ryggradssnedheter  så  lätt 
utveckla  sig  i barndomen  och  tidigare  ungdomen  efter 
hvarje  sjukdomsart,  der  kroppens  näring  och  rörelse  in- 
skränkes  och  som  försätter  densamma  i ett  svaghetstill- 
stånd». 

Uppkomsten  af  snedhet  förorsakas  ej  sällan  genom 
efterlåtenhet  i att  hålla  sig  rak,  genom  vana  att  under 
ståendet  företrädesvis  stödja  sig  mera  på  ena  benet,  eller 
sittande  intaga  en  sned  hållning  genom  att  starkare  hvila 
på  ena  hälften  af  bäckenet,  samt  genom  uraktlåtelse  vid  upp- 
fostran att  korrigera  vissa  fel  och  ovanor  i hållningen,  lik- 
som äfven  genom  vissa  felaktigheter  i klädseln.  Den  frej- 
dade anatomen  prof.  Hyrtl  säger  äfven:*  »Så  länge  som 
de  på  ryggraden  verkande  muskelkrafterne  bibehålla  sin 
fysiologiska  antagonism,  så  länge  är  också  en  permanent 
ryggradskrökning  utesluten.» 

Eulenburg  säger  också  att  den  oftast  förekommande 
orsaken  till  ryggradssnedheters  uppkomst  består  i ett  stö- 
rande  af  jemnvigten  i ryggradsmusklernas  verksamhets - 
förmåga. 


* Handbuch  der  topographischen  Anatomie. 
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Säkert  är  att  de  flesta  snedheter  uppkomma  derige- 
nom,  att  de  unga  ännu  ej  fullt  utbildade  personerne  under 
flera  timmar  dagligen  intaga  och  bibehålla  en  sned  håll- 
ning, som  närmar  sig  den  form,  hvilken  ryggradssnedhe- 
ten  framställer,  detta  må  nu  ske  till  följd  af  någon  viss 
ensidig  sysselsättning,  vana,  behof  eller  instinkt 

Det  gifves  en  sysselsättning,  som  synnerligen  bidra- 
ger till  intagandet  af  en  sådan  ställning  och  derigenom 
ofta  bidrager  att  framkalla  snedhet,  och  detta  är  en  länge 
fortsatt  skrifning. 

Barnets  mera  regelmässiga  undervisning  börjas  van- 
ligen omkring  6:te  eller  7:de  året,  och  det  är  egentligen 
efter  denna  tid  som  snedheter  visa  sig.  Det  kan  derföre 
vara  af  intresse  att  lära  känna  resultatet  af  de  undersök- 
ningar, som  D:r  Eulenburg  i detta  afseende  gjort.  Han 


uppger 

att  af 

1000  fall 

, som  han 

undersökt,  snedheten 

uppstått : 

Fall. 

p.  Ct. 

före  2 

lefnadsåret 

5 = 

0.50 

emellan  2 — 3 

lefnadsåret 

21  = 

2.10 

» 

3—  4 

» 

9 = 

0.90 

» 

4—  5 

» 

10  = 

1.00  . 

» 

5—  6 

» 

33  = 

3.30 

» 

6-  7, 

216  = 

21.60 

» 

7—10 

» 

564  = 

56.40 

10—14 

» 

107  = 

10.70 

» 

14—20 

» 

28  = 

2.80 

» 

20—30 

» 

0.70 

Enligt  dessa  uppgifter  uppkomma  de  flesta  snedheter 
mellan  7 — 10  år  och  dernäst  mellan  6:te  och  7;de  året. 
Just  vid  denna  tid  börjar  barnet  dagligen  tillbringa  4 till 
6 timmar  i en  tvungen  sittande  ställning.  Naturligtvis 
tröttnar  kroppen  härvid,  synnerligen  den  mera  muskel- 


svaga  flickan.  Gossarne  finna  ofta  i muntra  rörliga  lekar 
en  behöflig  vederqvickelse  och  ersättning  för  detta  tröt- 
tande stillasittande,  — hvilket  flickorna  i allmänhet  sakna. 
På  detta  sätt  blir  den  qvinliga  ungdomen  i saknad  af  den 
muskelkraft,  som  vore  erforderlig  för  att  den  kroppsliga 
utvecklingen  skulle  stå  i jemnvigt  med  den  intellektuela. 
Derifrån  härleder  sig  också  den  högst  betydligt  öfvervä- 
gande  benägenheten  för  snedhet  hos  flickor,  i det  att  för- 
hållandet är  sådant,  att  af  11  snedheter  äro  10  flickor  och 
en  gosse.  Riktigheten  af  det  som  nyss  blifvit  yttradt  be- 
styrkes af  flera  författare,  deribland  äfven  Malgaigne  som 
säger:  (Le9ons  d’orthopedie)  »Ända  till  en  ålder  af  5 eller 
6 år  dela  gossar  och  .flickor  samma  vanor  och  samma  be- 
nägenhet för  lekar,  och  för  dessa  sednare  är  denna  lef- 
nadsålder  den  enda,  hvarunder  full  frihet  är  dem  lemnad 
att  följa  instinkten  som  leder  dessa  späda  varelser  att  söka 
sin  hufvudsakliga  förströelse  i lekar  i den  friska  luften. 
Uppfostran  börjar  nu  att  förändra  allt  detta,  och  om  gos- 
sen äfven  i skolan  finner  medel  att  under  fristunderne 
ersätta  den  rörelse,  som  han  genom  de  nya  honom  ålagda 
förhållandena  nödgats  försaka,  så  börjar  nu  deremot  den 
lilla  flickan  ett  nytt  lefnadssätt,  hvilket  vanligen  är  otill- 
räckligt att  befordra  fulla  utvecklingen  af  hennes  orga- 
nism. Blodbrist  och  bleksot  utveckla  sig  redan  före  pu- 
bertetstiden ; hennes  utveckling  försiggår  under  ogynsamma 
förhållanden:  matsmältningen  blir  dålig,  vagin alblennorrhéer 
visa  sig,  muslderne  äro  svagt  utvecklade,  utan  motstånds- 
förmåga  och  föga  verksamma. 

Som  det  redan  blifvit  antydt,  att  skrifningen  är  en 
af  barnets  sysselsättningar,  som  i hög  grad  kan  bidraga 
till  uppkomsten  af  snedheter  såvida  en  riktig  hållning  der- 
vid  ej  iakttages,  så  vilja  vi  taga  i betraktande  den  ställ- 
ning, som  barnet  dervid  vanligtvis  gerna  vill  intaga. 
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Yanligen  är  denna  ställning  sådan,  att  den  högra  arm- 
bogen är  långt  aflägsnad  från  kroppen,  då  deremot  den 
venstra  är  slnten  tätt  intill  bålen,  hvilken  vanligen  är  öf- 
verböjd  åt  ven  ster,  så  att  hela  venstra  sidan  blir  konkav. 
Derigenoin  att  ryggraden  böjes  konkavt  åt  venster,  ser  man 
ryggkotorne  öfverskrida  ryggens  medellinea  åt  höger.  Hö- 
gra axeln  står  högre  än  den  venstra ; högra  skulderbladet 
med  sin  öfre  del  skjuter  framåt  och  uppåt,  under  det  dess 
nedre  del,  den  så  kallade  nedre  skulderbladsvinkeln,  skju- 
ter ut  bakåt  och  atlägsnar  sig  från  ryggens  bakre  yta. 
Denna  hållning  är  också  just  den  vanliga  som  man  fin- 
ner vid  undersökningen  af  de  mest  förekommande  rygg- 
radssnedheter.  Detta  har  också  gifvit  anledning  att  un- 
dersöka det  inflytande,  som  en  oriktig  hållning  vid  skrif- 
ning  kan  ega  på  uppkomsten  af  snedheter.  Detta  infly- 
tande har  genom  de  grundligaste  undersökningar  blifvit 
bevisadt  af  flera  vetenskapsmän,  såsom  Fahrner,*  H. 
Meyer  **  m.  fl. 

Enligt  dessa  undersökningar  bildar  ryggraden  (dorsal- 
segmentet)  vid  denna  ställning  en  med  konvexiteten  åt 
höger  rigtad  båge  emellan  3:dje  och  10:de  ryggkotorne, 
— sednare  bildar  sig  ännu  en  annan  båge  med  konvexi- 
teten åt  venster,  men  med  mindre  djup  sinus  och  med 
en  utsträckning  från  nedersta  rygg-  till  sista  ländkotan. 
Denna  ryggradens  S-formiga  sidokrökning  är  tydligt  utta- 
lad i den  ofvan  uppgifna  vanligen  intagna  hållningen  un- 
der skrifningen.  Äfven  vridningen  omkring  kroppens 
längdaxel  (rotation),  såsom  den  nästan  alltid  förekommer 
i skoliosen,  finner  man  också  ganska  tydlig  i den  angifna 
ställningen.  Ryggkotorne  äro  vridna  omkring  sin  vertikala 

* Fahrner.  Das  Kind  und  der  SchreiTbtisch.  **  Virchows  Archiv. 

Die  Mechanik  des  Sitzens  mit  besonderer  Riicksicht  auf  die  Sclml- 
banksfrage. 
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axel  så,  att  kotkroppen  rigtas  mot  höger  och  taggutskot- 
ten  mot  venster.  Genom  denna  vridning  skjuter  bålens 
högra  hälft  bakåt  öfver  kroppens  tvärlinea,  synnerligen  i 
skulderbladstrakten.  Detta  förhållande  bidrager  väsendt- 
ligen  till  att  skulderbladen  förete  en  så  abnorm  ställning 
vid  ryggradens  sidokrökning.  Skulderbladen  följa  nämli- 
gen bålens  förändring  i läge  och  form,  dels  af  mekaniska, 
dels  af  fysiologiska  orsaker,  i förhållande  till  musk- 
lernas olika  verksamhet  dervid.  Alltså  måste  det  högra 
skulderbladet  med  sin  nedre  del  skjuta  ut  starkare  bakåt 
och  blifva  utstående  från  ryggen  samt  med  sin  inre  rand 
aflägsnas  från  ryggraden,  under  det  att  det  venstra  skul- 
derbladet sluter  sig  närmai^e  till  ryggen  och  blir  derige- 
noni  mindre  tydligt. 

Denna  nu  uppgifna  tillfällighetsorsak  till  ryggrads- 
snedhetens  uppkomst,  d.  v.  s.  den  dåliga  hållningen  vid 
skrifning,  utgör  en  fysiologisk  akt,  i hvilken  nerver,  musk- 
ler, ben,  mellanbrosk  och  hithörande  senband  (ligamenter) 
direkt  deltaga.  Den  dervid  uppkopimande  konkava  krök- 
ningen  af  ryggraden  betyder  i fysiologiskt  hänseende  att 
de  på  denna  sidan  liggande  muskler  genom  viljans  infly- 
telse på  de  i dem  utbredda  rörelsenerverna  försättas  i en 
starkare  verksamhet,  under  det  att  deras  på  den  konvexa 
sidan  befintliga  muskelantagonister  äro  svagare  och  ibland 
till  och  med  overksamma,  hvarigenom  de  försättas  i ett 
förlängdt  eller  uttänjdt  tillstånd,  som  är  proportionelt  till 
förkortningen  på  den  konkava  sidan.  Härigenom  upp- 
kommer en  olika  öfning  i musklernas  verksamhet,  som 
har  till  följd  en  olika  utveckling  af  kraft  i de  båda  si- 
dornas antagonistiska  muskelgrupper,  så  vida  detta  ej  kori- 
geras  genom  lämpliga  muskelöfningar  t.  ex.  genom  en 
derefter  afpassad  gymnastik.  Energien  hos  de  på  kon- 
vexiteten  befintliga  mindre  verksamma  musklerna  för- 
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minskas  allt  mera,  isynnerhet  om  en  sådan  ställning  ofta 
och  länge  intages,  och  slutligen  blir  denna  böjning  stän- 
dig (permanent)  d.  y.  s.  snedheten  har  redan  uppkommit, 
och  härmed  är  den  raka,  upprätta  hållningen  ej  mera  be- 
roende af  viljans  inflytelse,  utan  genom  den  fysiologiska 
akten  har  det  första  stadiet  af  ett  sjukligt  tillstånd  ut- 
vecklats, som  vi  vid  ofvan  beskrifna  form  benämna  »bör- 
jande höger  konvex  ryggradssnedhet»  — Scoliosis  habitua- 
lis  dorsalis  dextra  convexa  (incipiens). 

Men  snedheten  har  ej  alltid  samma  form,  ty  denna 
kan  ibland  vara  ganska  olika.  Ehuru  den  konvexa  for- 
men till  höger  visserligen  är  den  mera  vanliga,  så  före- 
kommer äfven  en  konvex  böjning  af  ryggraden  åt  ven- 
ster.  Likaså  uppkommer  en  böjning  först  åt  ena  sidan 
och  sedan  den  en  längre  tid  förefunnits  uppkommer  ännu 
en  annan  åt  motsatt  sida,  hvilken  då  fått  namn  af  kom- 
pensationskrökning  för  att  den  vanligen  uppkommer  ge- 
nom ryggradens  sträfvan  att  bibehålla  jemnvigten,d.  v.  s. 
hålla  sig  upprätt.  Likasåväl  som  krökningen  visar  sig  i 
den  öfre  delen  af  ryggen,  kan  den  äfven  först  uppträda 
ensam  i ländtrakten,  hvilket  vanligen  härleder  sig  deri- 
från,  att  barnet  synnerligen  vid  muskelsvaghet  tröttnar 
att  hålla  sig  rakt,  då  det  nödgas  sitta  länge  på  en  och 
samma  plats,  och  derför^  af  beqvärnlighet  intager  en  sned 
ställning  i trakten  ofvan  höften  samt  låter  härigenom 
tyngdlinien  falla  åt  höger  eller  venster,  i det  att  det  hvi- 
lar  mera  uteslutande  på  ena  hälften  af  bäckenet.  Samma 
krökning  uppkommer  äfven  vid  vanan  att  i stående  ställ- 
ning hufvudsakligen  hvila  på  ena  benet. 

Eår  en  ryggradssnedhet  obehindradt  utbilda  sig,  så  upp- 
kommer småningom  en  olikhet  först  i kotornas  mellan- 
brosk,  som  genom  kotornas  tryckning  på  den  konkava 
sidan  aftaga  i tjocklek  och  blifva  tunnare  än  på  den  kon- 
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vexa  sidan.  Detta  kan  till  och  med  vid  högre  grad  af 
snedhet  öfvergå  på  sjelfva  kotorna,  som  då  få  ett  kilfor- 
migt  ntseende. 

Yid  högre  grad  af  ryggradssnedhet  blifva  ej  sällan 
lungorna,  hjertat  och  ibland  äfven  underlifsorganerna 
störda  i sin  normala  verksamhet. 

Sedan  de  mera  vanliga  orsakerna  till  den  muskulära 
snedheten  nu  blifvit  afhandlade,  vilja  vi  i största  korthet 
beröra  den  snedhet,  som  ej  föranledes  af  muskelsystemet. 

Genom  Khachitis  och  Osteomalacie  — sjukdomar  i 
bensubstansen  — uppkomma  mera  sällan  ryggradssnedhet. 
Dock  får  hit  räknas  spetsig  puckel  — som  uppkommer 
genom  en  inflammation  i bensubstansen.  Khachitis  för- 
orsakar oftare  missbildningar  i extremiteterna,  men  om 
ryggraden  deraf  angripes  plägar  det  vanligen  ske  i spä- 
dare barndomen  och  någon  gång  vid  högt  framskriden 
ålder.  Yid  fråga  om  ryggradssnedheter,  förorsakade  af 
Khachitis,  uppgifver  Eulenburg  följande  resultat,  som  han 
erhållit  genom  undersökning  af  500  fall,  hvilka  han  lagt 
till  grund  för  sina  statistiska  uppgifter.  Han  har  dervid 
funnit  uppkomsten  af  snedheter: 

Fall.  p.  Ct. 

från  födseln  till  1 år  58  = 11.6 

mellan  1 — 2 lefnadsåret  272  = 54.40 

» 2—3  » 124  = 24.08 

» 3—4  » 23=  4.06 

» 4—5  » 16  = 3.02 

» 5—6  » 7 = 1.04 

Dock  säger  Eulenburg  att  han  ibland,  ehuru  undan- 
tagsvis, funnit  snedheten  hos  flickor  emellan  7 — 14  året, 
hos  hvilka  snedhetens  hastiga  tilltagande  ej  annorlunda 
kan  förklaras  än  genom  en  abnorm  mjukhet  i kotorna. 
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Sedan  snedhetens  uppkomst  och  dess  vanligast  före- 
kommande former  blifvit  framstälda,  så  underlättas  häri- 
genom undersökningen  af  barnens  lygg  för  att  upptäcka 
om  en  krökning  der  är  förhanden.  Dock  torde  det  vara 
behöfligt  att  gifva  en  praktisk  anvisning  huru  dessa  un- 
dersökningar böra  göras,  synnerligen  för  den,  som  aldrig 
sett  eller  sjelf  gjort  en  sådan  undersökning.  Dör  hvarje 
person,  som  är  begåfvad  med  s.  k.  formsinne  och  har  öga 
för  det  symetriska,  torde  det  ej  vara  svårt  att  upptäcka 
en  ryggradssnedhet.  Men  likaväl  som  det  finnes  perso- 
ner, hvilka  ej  kunna  urskilja  olika  färger,  så  finnes  det 
äfven  många  som  ej  hafva  sinne  för  form,  och  således  ej 
kiinna  urskilja  olikheter  i formen.  Jag  har  några  gånger 
påträffat  personer,  t.  o.  m.  mödrar,  som  annars  vanligen 
äfven  i detta  afseende  äro  mycket  skarpsynta,  hvilka  ej 
kunnat  urskilja  en  ganska  betydlig  krökning  i ryggra- 
den; andra  varseblifva  den,  först  sedan  man  för  dem  på- 
pekat ryggens  krökning  och  skulderbladens  olika  läge. 
Vanligen  uraktlåter  man  att  tid  efter  annan  undersöka 
barnets  blottade  rygg;  först  när  snedheten  tilltagit  så 
mycket,  att  den  redan  märkes  utanpå  kläderna,  då  kom- 
mer man  att  fästa  sig  dervid.  Detta  är  väl  också  orsa- 
ken, hvarföre  de  fleste  orthopeder  och  läkare,  som  syssel- 
sätta sig  med  behandling  af  snedheter,  klaga  öfver  att  sned- 
heten vanligen  först  då  blir  bemärkt,  när  den  hunnit  en 
sådan  utveckling,  att  det  erfordras  mycken  tid,  möda  och 
tålamod  för  att  kunna  uträtta  något  till  dess  förbättring, 
men  ibland  ty  värr  upptäckes  den  först,  när  det  är  /or 
se7it  att  kunna  bota  den. 

Delpech  säger  i sin  Orthomorphie : » Möårarne  upp- 
täcka vanligen  formförändringarne  hos  sina  barn.  Deras 
skarpsynthet  är  beundransvärd  i detta  afseende.  Men 
deras  oro  förklaras  ej  sällaii  af  husläkaren  för  Öfver- 
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drifven  och  ofta  att  den  salmar  all  grund,  ehuru  det 
just  borde  tillkomma  honom  att  grundligare  undersöka 
orsaken  till  moderns  oro  och  genom  behöriga  medel  mot- 
arbeta snedhetens  vidare  utveckling.» 

Eulenburg  klagar  också  öfver  samma  förhållande  i 
det  han  säger:*  »Eörgäfves  söker  jag  en  orsak,  hvilken 
kunde  förklara  detta  läkarnes  beteende.  Man  kunde  må- 
hända antaga  att  det  skedde  i den  välvilliga  afsigten  att 
befria  mödrarne  från  deras  oro.  Men  äfven  detta  vore 
ej  någon  ursäkt,  ty  den  läkare,  som  handlar  på  sådant 
sätt,  åtager  sig  ett  stort  ansvar  och  måste,  vid  den  ej  ute- 
blifvande  försämringen,  skörda  allt  för  väl  grundade  före- 
bråelser för  vårdslöshet.» 

Hvarje  moder  eller  hvarje  annan,  som  har  sig  bar- 
nens vård  anförtrodd,  borde  åtminstone  under  vintern, 
då  barnen  äro  mest  sysselsatta  och  derigenom  faran  störst 
för  uppkomsten  af  snedhet,  ett  par  tre  gånger  sjelf  un- 
dersöka barnens  blottade  rygg,  och  äfven  låta  husläkaren 
företaga  en  sådan  besigtning,  för  att  efterse  om  någon 
afvikelse  i ryggraden  eller  i skulderbladens  läge  börjat 
visa  sig;  ty  det  är  i sanning  mycket  vigtigt  att  genaSt 
vidtaga  åtgärder  deremot,  innan  den  hunnit  vidare  utveckla 
sig,  och  man  derigenom  kan  ega  förhoppning  att  inom 
kort  tid  få  ryggraden  åter  normal  och  äfven  anlaget  till 
en  sådan  afvikelse  bortarbetadt. 

Ät  de  föräldrar,  som  ej  hafva  tillgång  till  läkare,  må 
följande  tjena  till  anvisning,  huru  en  sådan  undersökning 
af  ryggen  bör  företagas:  Kyggen  blottas  från  halsen  ända 
ned  till  höfterna  och  ännu  något  nedanför  desamma;  föt- 
terna  ställas  med  hälarna  tätt  slutna  till  hvarandra  med 
tåspetsarne  i en  nära  nog  rät  vinkel;  armarne  hänga  fritt 


* Eulenburg.  Die  seitlichen  Euckgratsverkrummungen. 


9 


18 


och  ledigt  nedåt  längs  sidorna  af  kroppen,  som  hålles 
upprätt,  men  fri  från  h varje  spänning  och  ansträngning. 
Som  barnet  vanligen  i början  söker  att  genom  en  viss 
sträckning  hålla  sig  så  rak  som  möjligt,  bör  man  låta  det 
förblifva  några  minuter  i denna  ställning,  då  det  snart 
intager  sin  vanliga  hållning,  hvarpå  man  med  ett  finger 
går  från  första  ryggkotan  nedåt  ända  till  korset,  berörande 
hvarje  kotas  taggutskott,  för  att  känna  om  någon  afvikelse 
eller  ojemnhet  mellan  kotorna  förefinnes.  Sedan  betrak- 
tar man  kroppens  sidokonturer  från  öronen  längs  sidorna 
af  halsen  till  yttersta  spetsen  af  axlarne,  dervid  iaktta- 
gande, om  dessa  bågar  äro  lika,  samt  om  afståndet  från 
örat  till  axeln  är  lika  på  båda  sidor,  äfvenså  om  kroppens 
sidokonturer  från  axelhålan  ned  till  höften  äro  lika  på 
båda  sidor,  och  om  båda  sidornas  höftkammar  äro  lika. 
Slutligen  betraktar  man  noga  skulderbladens  läge,  hvar- 
vid  man  har  att  iakttaga,  om  de  äro  i lika  höjd,  om  den 
inre  kanten  af  skulderbladet  är  lika  långt  från  ryggraden, 
samt  om  båda  nedre  skulderbladsvinklarne  äro  i lika  af- 
stånd  från  ryggen,  så  att  den  ena  ej  är  mera  utstående 
från  ryggens  bakre  yta;  äfvenledes  bör  man  se  till  om 
ryggens  yta  är  lika  jemn  på  båda  sidorna  af  ryggraden, 
så  att  musklerna  på  den  ena  sidan  ej  äro  starkare  fram- 
stående, och  att  bålen  ej*  är  vriden  åt  någondera  sidan.  Om 
också  ingen  sidoböjning  af  ryggraden  upptäckes,  bör  man 
dock  efterse  om  hufvudet  är  framskjutet,  om  ryggen  är 
mera  än  normalt  rund  bakåt  i trakten  af  skulderbladen 
och  axlarne  framåtdragna  så,  att  bröstet  visar  sig  insjun- 
ket eller  trångt. 

Om  snedheten  är  högst  obetydlig  d.  v.  s.  i sin  aldra 
första  början,  erfordras  ett  vant  öga  att  upptäcka  den- 
samma, hvarföre  den  lätt  undgår  ett  ovant  öga,  men  om 
man  flera  gånger  noggrant  betraktar  och  jemför  båda  si- 
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dornas  konturer,  skall  man  dock  troligen  kunna  märka 
om  någon  skillnad  förefinnes. 

Yi  vilja  nu  se  till  hvad  som  kan  göras  för  att  så 
mycket  som  möjligt  söka  förekomma  ryggradens  krök- 
ning. 

Som  vi  redan  sett,  har  erfarenheten  visat,  att  sned- 
heterna äro  betydligt  öfvervägande  hos  flickorna ; och  hvad 
som  ännu  dervid  är  anmärkningsvärdt  är,  att  dessa  flic- 
kor företrädesvis  tillhöra  de  högre  stälda  och  mera  be- 
medlade samhällsklasserna.  Det  har  också  blifvit  visadt, 
att  dessa  flickor,  just  i följd  af  sitt  svagt  utbildade  muskel- 
system, äro  så  benägna  för  dessa  deformiteters  uppkomst. 
Medlet  häremot  består  i att  stärka  de  svaga  musklerna, 
hvilket  bäst  sker  genom  en  väl  ordnad  gymnastik.  Denna 
gymnastik  bör  dock  vara  lämpad  efter  flickornas  krafter, 
den  bör  så  anordnas  att  den,  med  tillbörlig  hänsyn  till' 
den  qvinliga  organismens  byggnad,  utvecklar  och  stär- 
ker hela  muskelsystemet,  men  synnerligen  de  partier,  som 
genom  sin  svaghet  gifva  anledning  till  ryggradssnedhe- 
ter,  utan  att  få  urarta  i några  öfvermodiga  kraftyttringar. 
Yid  flickgymnastiken  bör  man,  enligt  min  åsigt,  ej  allt 
för  mycket  lägga  an  på  att  utveckla  muskelkraft  (såsom 
hos  gossarne),  utan  blott  till  en  viss  grad,  för  att  under- 
stödja kroppens  utveckling;  deremot  bör  man  lägga  vigt 
på  utförandet  af  sådana  rörelser,  som  utveckla  smidighet 
och  grace  hos  qvinnan. 

Simning  är  också  ett  godt  och  stärkande  medel,  men 
ensam  ej  tillräcklig  att  förebygga  snedhet,  så  mycket  mera 
som  detta  medel  af  klimatiska  förhållanden  ej  kan  begag- 
nas under  vintern,  en  årstid,  då  barnen  äro  mest  syssel- 
satta och  derigenom  mest  utsatta  för  att  ådraga  sig  bör- 
jan till  ryggradssnedheter. 
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Jag  anser  här  för  min  pligt,  att  på  det  allvarligaste 
varna  för  seden  att  insnöra  de  nnga  flickorna  i trånga, 
åtsittande  snörlif.  Mången  moder  tror  sig  derigenom  bi- 
bringa sin  dotter  en  vacker  form  och  hoppas  äfven  der- 
med  skydda  henne  för  snedhet,  emedan  snörlifvet  skall 
hålla  henne  rak.  Men  detta  är  ett  fullkomligt  misstag, 
ty  härigenom  försvagas  just  de  muskler,  som  genom  sin 
verksamhet  bidraga  att  hålla  bålen  rak,  och  genom  detta 
försvagande  uppstår  en  så  mycket  större  benägenhet  för 
snedhet,  ifall  snörlifvet  aftages.  Dessutom  har  snörlifvet 
utan  tvifvel  en  skadlig  inverkan  på  såväl  bröstet  som 
underlifvets  organer. 

En  sed  vill  jag  här  anföra,  som  ofta  bidrager  att 
framkalla  en  rund  rygg  (kyphosis)  och  på  samma  gång 
ett  trångt  och  intryckt  bröst,  hvilket  ej  saknar  betydelse 
för  det  allmänna  helsotillståndet,  i det  att  lungorna  deri- 
genom hindras  i sin  utveckling  och  normala  verksamhet; 
denna  sed  är:  att  göra  kläderna  trånga  öfver  bröstet. 
Jag  vill  derföre  ge  det  rådet,  då  nya  kläder  göras  åt 
barnen,  att  pröfva  om  barnet  kan  utan  svårighet  deri  föra 
tillbaka  axlarne  och  dervid  göra  en  djup  inandning,  utan 
att  bröstet  tryckes  af  kläderna. 

Ett  annat  fel  vid  klädseln  för  små  flickor  bör  äfven 
undvikas,  hvilket  ofta  bidrager  att  bringa  skulderbladen 
ur  sitt  normala  läge,  och  detta  är  en  starh  ictring7iing 
af  klädningen  omkring  halsen.  Axelstycket  glider  dervid 
ofta  ned  på  öfverarmen  och  hindrar  dess  fria  rörelse, 
hvarvid  axeln  och  armen  af  barnet  idkeligen  höjes  för 
att  åter  föra  upp  det  nerfallna  stycket;  genom  denna  stän- 
digt upprepade  enformiga  rörelse  kommer  skuldran  små- 
ningom ur  sitt  normala  läge  och  efter  någon  tid  visar 
det  sig,  att  ena  axeln  med  skulderbladet  står  i olika  höjd 
med  den  andra. 
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Som  det  redan  förut  har  blifvit  uppgifvet,  kan  man 
anse  den  dåliga  hållning,  som  vanligen  intages  under  länge 
fortsatt  skrifning,  såsom  den  mest  bidragande  orsak  till 
snedheterna.  Det  torde  derföre  vara  nödigt  att  litet  vid- 
lyftigare behandla  detta  ämne  och  visa,  huru  barnet  vid 
denna  sysselsättning  må  kunna  intaga  en  normal  och  sy- 
metrisk  hållning. 

Många  framstående  pedagoger  och  läkare  hafva  gjort 
till  sin  uppgift  att,  genom  noggranna  undersökningar,  upp- 
täcka och  korrigera  detta  fel,  som  åstadkommit  så  myc- 
ken skada  för  det  uppväxande  slägtet.  Dessa  outtröttliga 
bemödanden  hafva  vi  att  tacka  för  en  bättre  konstruk- 
tion af  skolhus  med  dess  inredning,  som  nu  bättre 
än  förr  motsvara  de  fordringar,  hvilka  man  i hygieniskt 
afseende  rimligtvis  kan  ställa  på  dem  för  ungdomens 
bästa. 

På  flera  verldsutställningar  har  man  kunnat  bemärka 
den  täflan,  som  egt  rum  mellan  olika  nationer  för  att 
förverkliga  dessa  en  gång  väckta  hygieniska  ideer  för 
skolungdomens  helsobestånd. 

Äfven  vårt  fosterland  har  ej  varit  overksamt  för  att 
göra  sig  till  godo  resultaten  deraf,  hvilket  man  finner 
till  och  med  vid  folkskolan,  åtminstone  i hufvudstaden 
och  i några  af  de  större  städerna. 

Säkerligen  kunna  få  länder  i allmänhet  uppvisa  så 
väl  uppförda  skolhus  med  sina  förträffliga  inredningar 
som  Sverige.  Huruvida  detta  äfven  funnit  en  allmännare 
spridning  inom  provinserna  och  i enskildas  skolor,  kän- 
ner jag  ej  och  vågar  således  ej  yttra  mig  deröfver.  Jag 
anser  det  dock  nödvändigt  att  för  dem,  som  möjligen 
ännu  ej  känna  grunderna  för  konstruktionen  af  bänkar 
och  bord  vid  barnens  undervisning,  uppgifva  det  resultat, 
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till  hvilket  man,  genom  vetenskapens  tillhjelp,  kommit  för 
att  ordna  denna  fråga. 

Eulenbnrg  hade  redan  1861  (i  Behrendts  och  Hilde- 
brands  Jurnal  fiir  Kinderkrankheiten)  visat,  att  nära  90 
proc.  af  alla  snedheter  uppkomma  under  skoltiden  och 
att  den  hållning,  som  barnen  vanligen  intaga  under  skrif- 
ningen,  företer  en  t}'dlig  bild  af  den  habituella  snedheten 
och  säkerligen  derföre  också  utgör  den  föranledande  or- 
saken dertill. 

På  grund  af  dessa  statistiska  uppgifter  företog  D:r 
Fahrner  i Ziirich  1863  en  noggran  undersökning  öfver 
orsakerna  till  denna  ställning*  hos  barnen  under  skrifnin- 
gen.  Intill  dess  hade  man  med  resignation  antagit,  att 
vårdslöshet  å harnens  sida  i förening  med  liknöjdhet  hos 
lärarne  vore  orsaken  till  denna  dåliga  hållning.  Men  om 
man  också  ännu  måste  medgifva  att,  utan  riktig  handled- 
ning och  utan  en  konseqvent  uppmärksamhet  hos  lärare 
och  uppfostrare,  en  god  hållning  hos  barnen  under  skrif- 
ning  aldrig  ernås,  så  måste  dock  denna  allmänneliga  och 
ständigt  för  handen  varande  hållningen,  till  och  med  vid 
ett  mindre  antal  barn  och  äfven  i hemmet  under  stän- 
dig uppsigt  af  föräldrarne,  gifva  anledning  till  den  för- 
modan, att  äfven  andra  orsaker  medverka  härtill.  Man 
ansåg  att  barnen  af  närsijnthet  nödgades  intaga  en  dels 
framåt  och  dels  åt  sidan  böjd  hållning.  D:r  Cohn  har 
dock  genom  undersökning  af  tio  tusen  elever  visat,  att 
närsynthet  ej  är  orsak  till,  utan  en  följd  af,  denna  ställ- 
ning. I de  nedersta  klasserna  af  elementarskolan  före- 
kommer nästan  alls  icke  närsynthet,  då  den  deremot  till- 
tager i graduel  stegring  med  höjden  af  klassen,  så  att  i 
öfversta  klassen  i realskolan  belöper  den  sig  till  58.8 
proc.  och  i samma  klass  i gymnasium  ända  till  64.8 
proc. 
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Fahrner  bevisade  på  det  mest  öfvertygande  sätt,  att 
hufvudorsaken  till  den  dåliga  hållningen  vid  skrifning 
och  dess  beklagansvärda  följder  bestod  just  i missförhål- 
landet mellan  bord  och  bänk  samt  barnets  kroppsstorlek. 

Sedan  dess  har  det  nu  blifvit  allmänt  antaget  att  i 
afseende  på  bord,  bänk  eller  stol,  som  begagnas  vid  skrif- 
ning, följande  tre  momenter  böra  tagas  i betraktande. 

1.  Höjdafståndet  emellan  bordskifvan  och  sittplanet 
på  bänken. 

2.  Horisontela  afståndet  från  främre  kanten  af  sit- 
sen till  bordets  mot  sitsen  vända  kant  — d.  v.  s.  till 
den  mot  golfvet  fallande  lodräta  linien  från  bordets  mot 
sitsen  vända  kant. 

3.  Bordskifvans  lutning. 

1 kallas  i allmänhet  efter  Fahrner  »differens». 

2 kallas  åter  »distans». 

Hvarje  af  dessa  båda,  såväl  »differens»  som  »distans», 
böra  stå  i ett  riktigt  förhållande  till  barnets  kroppslängd, 
för  att  underlätta  och  möjliggöra  en  otvungen  och  god 
hållning  vid  skrifningen.  Det  är  lätt  begripligt  att  detta 
förhållande  måste  vara  olika  d.  v.  s.  hafva  olika  dimen- 
sioner för  ett  barn  om  och  4y-  fots  längd  och  en 
fullvuxen  person.  Men  skrifinredet  var  i allmänhet  be- 
räknadt  för  fullvuxne,  ehuru  det  skulle  begagnas  af  barn 
i skolan.  Genom  grundliga  undersökningar  och  mätnin- 
gar kom  Fahrner  till  det  resultat  att,  för  möjligheten  af 
en  god  hållning  hos  barnen  under  skrifning,  differensen 
mellan  bord  och  bänk  (eller  stol)  bör  vara  för  gossar  Y^ 
och  för  flickor  Yt  dei’as  kroppslängd  och  att  distan- 
sen mellan  bord  och  bänk  bör  vara  lika  med  noll,  men 
stolens  eller  bänkens  höjd  bör  utgöra  Y7  kroppsläng- 
den.  Det  torde  således  vara  ändamålsenligast  att  inrätta 
bord  och  bänk  så,  att  ett  sänklod  berör  såväl  den  mot 
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barnet  vanda  bordskanten  som  den  främre  bänkkanten. 
Cohn  har  också  efter  noggranna  mätningar  af  flera  tusen 
elever  funnit  dessa  proportioner  fullkomligt  riktiga  för 
att  förebygga  närsynthet. 

Den  i hygieniskt  afseende  bästa  kroppshållning  un- 
der skrifningen  är  den,  hvarvid  bålen  blir  rak  uppåt,  dess 
tvärdiameter  paralel  med  bordskanten  och  underarmarne 
stödda  på  bordsskifvan.  Hvarje  afvikelse  från  denna  före- 
skrift, såsom  t.  ex.  kroppens  vridning,  dess  böjning  framåt 
eller  åt  sidan,  måste  föranleda  snedhet  och  rund  rygg 
(Scoliosis,  kyphosis). 

För  möjligheten  att  hålla  ut  i en  sådan  mönstergild 
ställning  under  en  långvarig  skrifning,  erfordras  ovilkor- 
ligen  ett  stöd  för  ryggeii,  så  att  kroppen  ej  behöfver  stödja 
sig  på  armarne,  ty  hållningen  bör  vara  sådan  att,  om  bor- 
det äfven  skulle  borttagas,  bålen  förblifver  upprätt  och 
blott  armarne  sjunka  ned. 

Lätt  begriplig  är  också  den  af  Passavant  i detta  af- 
seende gifna  föreskriften  »att  bordet  ej  bör  vara  högre, 
än  att  det  når  upp  till  armbågsleden  på  den  nedhängande 
armen».  Denna  föreskrift  öfverensstämmer  också  med 
det  af  Fahrner  funna  förhållandet  i differensen  mellan 
bord  och  bänk. 

Yid  början  af  skrifningen  intaga  barnen  visserligen 
en  rak  och  god  hållning,  men  det  dröjer  ej  länge,  förrän 
de  låta  hufvudet  sjunka  framåt  och  litet  åt  venster.  Snart 
sjunker  äfven  småningom  den  öfre  delen  af  ryggraden 
tillsamman,  så  att  dess  naturliga  konvexitet  bakåt  betyd- 
ligen ökas,  skulderbladen  aflägsna  sig  allt  mera  från  hvar- 
andra och  axlarna  dragas  framåt.  Detta  utgör  den  puck- 
liga (kyphotiska)  hållningen.  Hvarje  gång  man  kommer 
mot  slutet  af  skrif bladet,  finner  barnet  ej  mera  det  nödiga 
stödet  för  den  högra  armbågen,  emedan  den  glidit  för 
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långt  bakåt  utom  bordskanten;  det  stödjer  sig  då  uteslu- 
tande på  den  venstra  och  måste  dervid  dels  höja  sig  åt 
venster  och  vrida  sig  åt  höger.  Detta  utgör  den  van- 
liga snedhets-  (skolio tiska)  hållningen. 

Genom  hufvudets  och  bålens  framåtböjning,  blir  krop- 
pens tyngdpunkt  framåtflyttad,  hvarvid  nack-  och  rygg- 
musklernas arbete  betydligen  förökas,  hvilket  i längden 
öfverstiger  barnets  krafter;  en  följd  häraf  blir  att  det 
stödjer  sig  och  intager  en  för  detsamma  skadlig  hållning ; 
derföre  bör  man  vara  betänkt  på  att  ställa  så  till,  att  det 
ej  behöfver  luta  kroppen  framåt.  Detta  sker  genom  den 
förr  omtalade  differensen  och  nolldistansen  mellan  bänk- 
och  bordkant.  Man  har  visserligen  gjort  den  anmärk- 
ningen mot  denna  nolldistans,  att  barnet  har  svårt  att 
stiga  upp  och  der  bibehålla  en  stående  ställning  (såsom 
vid  upprop),  men  detta  har  verkligen  en  så  ringa  bety- 
delse emot  den  nytta  densamma  medför,  att  man  ej  borde 
fästa  sig  dervid.  Yill  man  nödvändigt  hafva  möjligheten 
att  kunna  stå  på  platsen,  så  kan  detta  äfven  ske  genom 
att  hafva  bordskifvan  rörlig,  så  att  den  kan  skjutas  uppåt. 

Bordets  höjd  blir  naturligtvis  lägre  för  barn,  än  för 
fullvuxna  personer.  I anledning  af  den  olika  klädseln, 
vill  Fahrner  hafva  bordet  för  flickor  Y2  — V4  högre 
än  för  gossar  af  samma  kroppslängd.  För  att  få  samma 
ställning  att  passa  för  barn ' af  olika  ålder  och  storlek  har 
man  anbringat  en  mekanism,  som  höjer  bordet  eller  bän- 
ken samt  gör  bordskifvan  rörlig,  för  att  derigenom  öka 
och  minska  såväl  differens  som  distans. 

Bordskifvans  lutning  har  man  funnit  böra  vara  2 
tum  på  en  bredd  af  12^  tum;  det  kunde  nog  medföra 
större  beqvämlighet  för  ögat  att  hafva  en  starkare  lut- 
ning, men  dervid  uppkommer  en  annan  olägenhet,  näm- 
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ligen  att  böcker  och  papper  lätt  glida  utför  skifvan  och 
falla  på  golfvet. 

Barnet  bör  sitta  normalt,  d.  v.  s.  med  alla  lederna 
af  undre  extremiteterna  i rät  vinkel.  Är  sittvtau  för  hög 
så  att  fötterna  ej  nå  golfvet,  så  hjelpes  det  med  ett  fot- 
bräde eller  en  pall;  är  den  för  låg,  så  hjelpes  det  åter  ge- 
nom en  hård  kudde.  Belysningen  bör  komma  antingen 
från  venstra  sidan  eller  upp-  och  bakifrån. 

Prof.  H.  Meyers  i Ziirich  exakta  anatomiska  och  fy- 
siologiska undersökningar  hafva  vi  att  tacka  för  de  vär- 
defulla resultat,  som  fullkomligt  bestyrkt  Pahrners  påstå- 
ende om  nödvändigheten  af  stöd  för  korset  under  skrif- 
ningen.  Genom  ett  sådant  stöd,  som  anbringas  i höjd 
med  höftbenet,  blir  bibehållandet  af  den  ofvan  angifna 
normala  hållningen  betydligt  underlättad,  för  att  kunna 
hålla  ut  dermed.  Betta  kors  eller  rättare  ländstöd  med- 
för äfven  en  större  stödyta  för  bäckenet  och  gifver  det 
en  ställning,  hvilken  närmar  sig  den  upprätt  stående; 
ryggraden  har  dervid  en  fullständigt  fri  rörlighet  på  samma 
gång  som  bröstets  och  underlifvets  inre  organer  förblifva 
ostörda  i sina  funktioner. 

Ryggradens  upprätta  ställning  tager  visserligen  musk- 
lernas verksamhet  i anspråk,  synnerligen  länd-  och  rygg- 
musklerna, men  hvarje  ^uthållande  muskelverksamhet  tröt- 
tar i längden  och  behöfver  omvexla  med  hvila,  synner- 
ligen hos  barnet  och  en  muskelsvag  flicka.  En  sådan 
hvila  förskaffa  vi  de  tröttade  musklerna,  genom  att  öfver- 
föra  verksamheten  på  andra  muskelgrupper,  hvilket  sker 
genom  att  förändra  ställning.  Betta  låga  ryggstöd  skän- 
ker nu  dessa  muskler  hvila  och  tjenar  således  till  ett 
skydd  mot  att  utbyta  den  normala  ställningen  mot  en  fel- 
aktig hållning,  under  det  att  såväl  kroppen  som  armarne 
hafva  en  fullkomligt  fri  rörelse.  Bet  låga  ryggstödet  på 
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bänken  eller  stolen  är  mycket  ändamålsenligare  än  det 
af  Guillanme  föreslagna  höga  ryggstödet,  emedan  ryggen 
fortare  tröttnar  vid  det  höga  stödet  och  sjunker  lätt  till- 
samman, äf vensom  kroppens  fria  rörelse  dervid  är  mera 
hindrad,  hvilket  ej  är  förhållandet  vid  det  låga,  som  äfven 
har  den  fördelen,  att  vid  armens  hakåtflyttning,  den  kom- 
mer att  hvila  just  på  detta  stödets  öfre  kant. 

Fahrner  uppgifver  att  detta  stöd  bör  vara 
lägre  än  differensen,  ty  då  kommer,  såsom  jag  nyss  an- 
förde, den  hakåtskjutna  armbågen  att  beröra  dess  öfre 
kant.  Afståndet  från  bordskanten  till  ländstödets  främre 
yta  bör,  för  de  mindre  barnen,  utgöra  6Y2  iiien  för 
de  större  proportionsvis  tilltaga,  så  att  det  för  de  största 
utgör  10  tum. 

Det  beror  mycket  på  lärarens  samvetsgrannbet  och 
tålamod,  huruvida  de  gifna  föreskrifterna  vid  hållningen 
uppfyllas  i allmänna  skolor,  men  i hemmet  bör  man 
kunna  hafva  större  utsigter  för  att  de  noggrant  iakttagas. 
Då  barnet  redan  från  början  fått  vanan  att  under  arbe- 
tet iakttaga  en  god  hållning,  är  det  antagligt  att  då  de 
en  längre  tid  blifvit  vana  dervid,  de  ej  så  lätt  låta  hän- 
föra sig  att  lemna  denna  normala  hållning. 

Följande  föreskrifter  torde  derföre  iakttagas  vid  skrif- 
n ingen  i hemmet: 

1.  Bordet  bör  vara  fyrkantigt,  ej  rundt. 

2.  Bordskifvan  och  stolsitsen  böra  stå  till  hvaran- 
dra i ofvan  anförda  differensförhållanden;  stolen  bör  stå 
så  nära  bordet  att  dess  främre  kant  kommer  i lodrät  li- 
nea  med  bordets  mot  stolen  vända  kant. 

3.  Benen  böra  vara  böjda  i rät  vinkel  och  hela  fot- 
sulan hvila  på  golfvet  eller  på  en  pall  ifall  fötterna  ej 
nå  golfvet;  stolen  bör  hafva  ett  lågt  ryggstöd  enligt  de 
uppgifna  dimensionerna. 


28 


Naturligtvis  böra  föräldrar  eller  lärare  noga  tillse,  att 
barnet  under  sittandet  bibehåller  en  normal  hållning,  men 
för  att  ej  trötta  ryggmusklerna  bör  det  genom  små  af- 
brott  emellanåt  få  några  minuters  hvila,  hvaraf  ryggen 
kan  hafva  behof. 

Jag  har  nu  redogjort  för  den  vanliga  uppkomsten  af 
ryggradssnedhet  och  visat,  att  den  beror  på  en  ojemn  fördel- 
ning i musklernas  verksamhet,  hvarigenom  några  muskel- 
grupper försvagas  i förhållande  till  de  öfriga.  Häraf  är  det 
också  tydligt,  att  det  rätta  botemedlet  deremot  består  just  i 
stärkandet  af  de  försvagade  musklerna  och  återställandet 
af  j em  vigten  i hela  muskelsystemet,  hvarförutan  missbild- 
ningen aldrig  kan  fullkomligt  häfvas.  Detta  mål  vinnes 
genom  en  väl  ordnad  och  riktigt  utförd  gymnastik  (s.  k. 
sjukgymnastik).  Men  som  detta  medel,  lika  litet  som 
hvarje  annat  medel,  är  i stånd  att  fullkomligt  bota  en 
långt  framskriden  ryggradssnedhet,  som  fått  ostördt  utbilda 
sig,  så  kan  jag  ej  nog  allvarligt  framställa  till  föräldrars 
och  uppfostrares  behjertande  det  rådet  att  litet  emellanåt 
undersöka  barnets  rygg  och  vid  första  spår  till  afvikelse 
från  det  normala  läget  hos  ryggrad  eller  skulderblad  till- 
gripa det  rätta  medlet,  för  att  motarbeta  dess  vidare  ut- 
veckling. Derigenom  besparas  mycken  tid  och  mycket 
arbete,  ty  vid  början  af  en  snedhets  uppkomst  kan  det 
gå  ganska  fort  att  återföra  ryggen  i dess  normala  form, 
men  sedan  missbildningen  fått  utveckla  sig,  erfordras  der- 
till  ej  sällan  en  lång  tid  och  pröfvar  ofta  i hög  grad  så 
väl  läkarens  som  föräldrarnes  och  barnets  tålamod.  Jag 
kan  härmed  ej  underlåta  att  lemna  ett  vigtigt  råd,  näm- 
ligen att  man  bör  vända  sig  till  sakkunniga  och  erfarna 
gymnaster,  som  redan  hafva  vana  att  behandla  snedheter, 
hvilka  erfordra  mycken  urskillning  och  noggrannhet  i be- 
handlingen. Jag  har  sjelf  haft  tillfälle  att  erfara  nödvän- 
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digheten  häraf,  i det  jag  flera  gånger  i Petersburg  i min 
praktik  fått  emottaga  snedheter,  som  förut  behandlats  med 
gymnastik,  men  genom  oriktiga  och  dåligt  utförda  rörel- 
ser blifvit,  såsom  man  säger,  »bortfuskade»^  d.  v.  s.  blifvit 
förändrade  från  sin  vanliga  reguliera  typ,  ocli  derigenom 
blifvit  mycket  svåra  att  komma  tillrätta  med.  Mycket 
sällan  hjelper  en  vanlig  allmän,  s.  k.  frisk-  eller  pedagogisk, 
gymnastik  att  bota  en  redan  uppkommen  snedhet,  hvilket 
också  är  ganska  naturligt,  enär  några  vissa  enskilda  mu- 
skelgrupper äro  försvagade,  hvilka  genom  allmänna,  syme- 
triska  rörelser  ej  stärkas  mera,  än  de  friska  och  kraftiga 
musklerna;  tvärtom  händer  det  ej  sällan,  att  just  dessa 
friska  muskler,  hvilka  hafva  en  starkare  kontraktionsför- 
måga,  dervid  arbeta  starkare  och  utveckla  sig  genom  så- 
dana rörelser  proportionsvis  i högre  grad  än  de  svaga  och 
sjukliga  muskelgrupperna,  hvarigenom  skilnaden  i kraft 
och  utveckling  emellan  dessa  muskelantagonister  blir  ännu 
större  och  snedheten  tilltager.  Detta  har  jag  haft  tillfälle 
att  iakttaga  i Petersburg,  då  föräldrar  af  okunnighet  låtit 
sina  sneda  barn  deltaga  i den  pedagogiska  gymnastiken, 
under  förhoppning  att  snedheten  derigenom  skulle  för- 
bättras. 

Det  är  derföre  som  jag,  i stöd  af  en  lång  och  rik 
erfarenhet,  ännu  en  gång  vid  slutet  af  denna  lilla  afhand- 
ling  vill  fästa  föräldrars  och  målsmäns  uppmärksamhet 
vid  att  ej  försumma  en  dyrbar  tid,  så  snart  anlaget  till 
snedheten  upptäckes,  utan  genast  använda  det  medel  som 
står  till  buds  för  att  rädda  barnet  för  en  missbildning, 
som,  i fall  den  får  fritt  utveckla  sig,  mången  gång  skall  för- 
bittra lifvets  vår  och  för  den  känsliga  ungmön  förmin- 
ska, ja  kanhända  äfven  omintetgöra  hennes  största  lefnads- 
glädje  och  lycka,  i det  den  oskiljaktigt  följer  henne  hela 
lifvet  igenom. 
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Innan  dessa  blad  afslutas,  torde  det  för  mången  ej 
sakna  intresse  att  få  en  liten  öfversigt  af  gymnastikens 
nppkomst  och  utveckling  i Sverige,  samt  dess  verksamhet 
såsom  läkemedel  i många  sjukdomar  hos  den  menskliga 
organismen. 

Den  Lingska  gymnastiken  eller,  såsom  den  i utlandet 
vanligen  benämnes,  den  svenska  gymnastiken,  har,  såsom 
de  flesta  redan  torde  känna,  erhållit  sin  uppkomst  och 
utveckling  i Sverige. 

Det  var  den  genialiske  Pehr  He7irik  Ling,  (fader  till 
den  nyligen  aflidne  professor  Hj.  Ling),  som  i början  af 
detta  århundrade  grundade  densamma  och  gaf  idéen  till 
dess  vidare  utveckling.  Skilnaden  emellan  Lings  gymna- 
stik och  den,  som  nästan  samtidigt  grundades  i andra 
länder,  förnämligast  i Tyskland,  för  att  genom  kropps- 
rörelser stärka  och  utveckla  menniskokroppen,  bestod  huf- 
vudsakligen  deri  att  Ling  grundade  sina  gymnastiska  rö- 
relser på  anatomiska  och  fysiologiska  lagar.  Hvad  som 
ännu  i hög  grad  bidrog  att  skilja  Lings  gymnastik  från 
den  utländska,  var  den  stora  idéen  att  genom  olika  kropps- 
ställningar (utgångsställningar)  och  så  kallade  motstånds- 
eller  duplicerade  rörelser  isolera  rörel  severkan  på  enskilda 
muskelgrupper.  Detta,  i förening  med  användningen  af 
passiva  rörelser  och  manipulationer  (sedermera  under  namn 
af  massage),  förde  den  Lingska  gymnastiken  inom  medi- 
cinens område,  der  den  under  namn  af  sjukgymnastik  och 
massage  blifvit  ett  vigtigt  läkemedel  af  en  förr  ej  anad 
stor  betydelse.  Ling  med  sin  genialiska  blick  gaf  dock 
egentliga  idéen  dertill;  förtjensten  af  dess  speciella  veten- 
skapliga bearbetning  och  utveckling  tillhör  egentligen  pro- 
fessor Branting. 

Lrån  Sverige  har  denna  vetenskapliga  sjukgymnastik 
numera  blifvit  öfverförd  till  nästan  alla  europeiska  länder 
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och  öfriga  verldsdelar.  Det  var  först  efter  år  1851  som 
den  börjat  få  en  allmännare  spridning  i utlandet.  Härtill 
bidrog  synnerligen  det,  att  flera  utländska  läkare  samma 
år  tillbragte  sommaren  i Stockholm,  der  Branting  för  dem 
öppnade  en  privatkurs,  bestående  i föreläsningar  öfver 
sjukgymnastiken  med  dertill  åtföljande  praktiska  öfningar. 
I denna  kurs  hade  äfven  jag  tillfälle  att  deltaga,  emedan 
jag  tillbragte  sommarferierna  i hemlandet. 

Ibland  de  läkare  som  bevistade  dessa  föreläsningar 
befunno  sig  äfven  doktorerna  Heumann  och  Eulenburg  från 
Preussen,  hvilka  synnerligen  bidragit  att  sprida  sjukgym- 
nastiken i Tyskland.  Heumann  var  en  stor  entusiast  för 
densamma,  men,  såsom  varande  mycket  excentrisk,  urartade 
hans  hängifvenhet  ofta  till  fanatism.  Han  iitgaf  derefter 
ett  större  arbete  öfver  sjukgymnastiken,  hvilket  arbete 
egde  många  och  stora  förtjenster,  men  innehöll  äfven 
många  öfverdrifter  och  fantasier,  hvilket  ej  litet  förringade 
arbetets  värde  och  bidrog  att  för  saken  väcka  misstroende 
hos  vetenskapsmannen. 

Olyckligtvis  föll  han  äfven  på  den  idéen  att  inrätta 
några  veckors  kurser  i sjukgymnastik,  för  att  bilda  sjuk- 
gymnaster och  derigenom  fortare  kunna  sprida  denna  nya 
läkemethod  inom  Tyskland.  Till  dessa  kurser  fingo  per- 
soner utan  medicinsk  underbyggnad,  ja  till  och  med  utan 
vanlig  skolbildning,  tiUträde  och  utgingo  efter  några  vec- 
kor såsom  fullbildade  sjukgymnaster,  för  att  öfverallt  i 
Tyskland  såsom  apostlar  för  den  nya  läkemethoden  in- 
rätta instituter  för  sjukgymnastik,  hvilken  de  utbasunerade 
såsom  universalmedel  för  alla  möjliga  kroniska  sjukdomar 
och  åkommor.* 

* Jag  har  sjelf  sett  en  tryckt  prospektiis  frän  ett  sådant  institut  i 
Hamburg,  der,  bland  alla  möjliga  åkommor,  äfven  hårlöshet  (flint- 
skallighet)  uppgifves  kunna  botas  med  gymnastik. 
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Att  den  svenska  gymnastiken  derigenom  bl  ef  känd 
öfverallt  i Tyskland  är  sannt,  men  den  blef  också  genom 
dess  representanter  på  de  flesta  ställen  tillika  misskänd, 
synnerligen  inom  läkarekåren  och  den  vetenskapliga 
verlden. 

Lyckligtvis  började  äfven  nu  Enlenburg  skrifva  öfver 
den  svenska  sjukgymnastiken,  men  med  sans  09b  veten- 
skaplig grundlighet.  Han  upptog  striden  från  vetenskaps- 
männens sida  och  genom  sina  utmärkta  uppsatser  i flera 
tyska  medicinska  tidskrifter  och  genom  flera  andra  af  ho- 
nom utgifna  arbeten  i samma  ämne,  hvilka  utmärka  sig 
för  en  vetenskaplig  gedigenhet  och  grundliga  forskningar 
och  iakttagelser  inom  sitt  fack,  har  det  lyckats  honom 
att  ej  allenast  bekämpa  de  fördomar  och  falska  åsigter, 
som  herskade  mot  densamma  i Tyskland,  utan  äfven  att 
i detta  land  förvärfva  åt  den  vetenskapligt  burskap.  Här- 
vid torde  han  dock  på  senare  tider  haft  en  kraftig  hjelp 
deri,  att  flera  tyska  läkare  börjat  sysselsätta  sig  med 
sjukgymnastik  och  massage  och  att  flera  sakkunniga  sven- 
ska gymnaster  börjat  sin  verksamhet  i utlandet.  Men 
Eulenburgs  gymnastiska  verksamhet  i Berlin  tog  en  spe- 
ciel  rigtning  inom  hans  praktik,  nämligen  att  behandla 
ryggradssnedh  eter. 

De  manipulationei;  som  Ling  förenade  med  de  gym- 
nastiska rörelserna  voro  visserligen  ej  någon  ny  uppfin- 
ning, ty  de  voro  redan  begagnade  i den  urgamla  forn- 
tiden, men  deras  olika  inverkan  på  den  menskliga  orga- 
nismen blef  nu  mera  vetenskapligt  utredd  och  i följd  deraf 
blef  deras  användningssätt  i månget  hänseende  regleradt, 
och  genom  samtidigt  begagnande  af  såväl  passiva  som 
duplicerade  muskelrörelser,  deras  verkan  efter  behof  för- 
stärkt eller  förminskad  och  lokaliserad.  Användningen  af 
dessa  manipulationer  har  under  senare  tiden  blifvit  ännu 
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mera  utredd  och  utbildad,  dels  genom  d:r  Mezger,  dels 
genom  andra  framstående  läkare,  och  under  namn  af  mas- 
sage fått  en  särdeles  stor  betydelse  inom  medicinen  och 
kirurgien. 

Gränsen  fÖr  gymnastikens  och  massagens  område 
inom  läkekonsten  torde  vara  svår  att  bestämma;  den  vid- 
gas allt  mera  genom  medicinens  vetenskapliga  forskningar 
och  utveckling.  Det  gifves  många  åkommor  och  sjuk- 
domsformer,  för  hvilka  man  förr  ansåg  hvarje  rörelsein- 
verkan i hög  grad  skadlig  och  nu  använder  man  deremot 
just  hufvudsakligen  detta  fruktade  botemedel.  Man  bör, 
detta  oaktadt,  likväl  ej  betrakta  massagen  eller  gymnastiken 
såsom  något  universalmedel.  Det  sjukdomsområde,  inom 
hvilket  erfarenheten  har  visat  dem  vara  nyttiga  och  nä- 
stan nödvändiga,  helsobringajide  medel,  är  dessförutan  stort 
nog  för  att  kunna  betraktas  som  en  välsignelse  för  mensk- 
ligheten.  Yi  hafva  lärt  känna  deras  stora  och  vigtiga 
betydelse  vid  hvarjehanda  åkommor  och  oordningar  inom 
blodkärls-  och  muskel-  samt  nervsystemet,  oregelmässig 
verksamhet  inom  matsmältningsorganerna,  ledgångsjukdo- 
mar och  andra  kirurgiska  åkommor,  ja  till  och  med  i 
ophtalmologien,  d.  v.  s.  i Ögonsjukdomar,  hafva  flera  all- 
mänt kända  ögonläkare  (t.  ex.  Pagenstecker  m.  fl.)  med 
framgång  användt  massage. 

Men  sjukgymnastiken,  rätt  tillämpad  och  i tid  använd, 
skulle  kunna  vara  af  oskattbar  nytta  för  menskligheten, 
nämligen  till  att  motarbeta  och  tillintetgöra  anlaget  för  lung- 
sot och  dess  utbildning.  Statistiken  visar  oss  att  lungsot  och 
lungsjukdomar  i allmänhet  skörda  den  större  delen  af  mensk- 
ligheten och  borttaga  sina  offer  redan  förtidigt.  Intet  me- 
del finnes,  som'  har  en  så  kraftig  verkan  att  motarbeta 
detta  anlag,  som  sjukgyuinastiken  i förening  med  frisk 
luft  och  god  näring.  Intet  annat  medel  kan  så  kraftigt 
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bidraga  att  utvidga  bröstkorgen  och  befordra  lungornas 
dernied  förbundna  utveckling  och  fria  verksamhet  samt  i 
allmänhet  stärka  hela  organismen.  Dock  bör  jag  fästa 
uppmärksamheten  på  att  ej  använda  särdeles  starka  rö- 
relser härvid,  synnerligen  vid  kurens  början,  likasom  också 
i allmänhet  vid  svaghet  och  blodbrist.  Jag  begagnar  här 
tillfället  att  vidröra  detta  ämne,  emedan  jag  just  med  af- 
seende  på  den  nu  hos  skolungdomen  i alla  länder  så  ofta 
förekommande  svaghet  och  blodbrist  hört  mången  hysa 
den  åsigten  att  densamma  bör  genom  en  kraftig  pedago- 
gisk gymnastik  förbättras  och  stärkas.  De  hafva  såsom 
stöd  för  sin  åsigt  anfört:  »att  som  barnen  genom  själs- 
ansträngning  blifvit  öfveransträngda,  så  skulle  följderna 
deraf  kunna  häfvas  genom  en  ökad  /»;roj9p5verksamhet » . 
Så  är  dock  i detta  fall  ej  förhållandet,  ty  så  nyttig  och 
helsobringande  en  måttlig  och  efter  kroppskrafterna  af- 
passad  kroppsrörelse  kan  vara  för  en  genom  själsansträng- 
ning  kroppsligt  försvagad  person,  så  farlig  och  skadlig  är 
en  öfverdrifven  och  för  stark  kroppsrörelse  för  densamma, 
ty  derigenom  försvagas  kroppen  ännu  mera,  och  detta 
isynnerhet  då  frågan  är  om  en  växande  ungdom^  som  be- 
höfver  ett  dubbelt  material  till  förbrukning,  i det  orga- 
nismen ej  allenast  skall  bibehållas  vid  sin  näring,  utan 
äfven  ännu  mera  utveoklas. 

Mången  har  bildat  sig  ganska  egna  begrepp  om  skil- 
naden  emellan  massage  och  sjukgyninastih.  Såsom  jag 
förut  i dessa  blad  antydt,  utgör  egentligen  massagen  en 
del  af  sjukgymnastiken,  men  har  på  senare  tiden  af  mån- 
gen blifvit  under  benämningen  massage  sjelfständigt  ut- 
bildad och  begagnad  i de  mest  olika  sjukdomsformer.  Be- 
nämningen torde  härleda  sig  från  franska  ordet  masser, 
som  betyder  knåda,  stryka  och  härleder  sig  från  ett 
grekiskt  ord  massein:  »knåda».  Denna  läkemethod,  såsom 
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den  af  Mezger  och  flera  fransmän  blifvit  iitöfvad,  har 
också  utgjorts  af  blotta  manipulationer,  såsom  strykning, 
knådning,  hackning  m.  m.  Detta  behandlingssätt  kan  nog 
i vissa  enskilda  fall  vara  vara  fullt  tillräckligt  och  till- 
fredsställande för  att  häfva  åkomman;  men  i många  fall 
är  denna  ensidiga  behandling  otillräcklig  och  behöfver 
understödjas  af  passiva  rörelser  och  ibland  till  och  med 
af  isolerade  muskelrörelser,  hvarigenom  resultatet  ernås 
både  lättare,  skyndsammare  och  fullständigare.  Jag  har 
ofta  erfarit  detta  i min  praktik  och  derföre  understödjer 
jag  ej  sällan  massagen  med  några  passande  rörelser,  då 
jag  finner  det  vara  lämpligt.  I Frankrike  kallar  man  vår 
vanliga  sjukgymnastik  massage,  hvilken  benämning  ty  värr 
äfven  spridt  sig  till  andra  länder,  hvarföre  benämningen 
massage  ofta  missleder  begreppet  och  uppfattningen  af 
behandlingens  speciela  utförande. 

Det  återstår  att  ännu  tillägga  några  ord  om  min  egen 
uppfattning  af  denna  läkemethod.  Jag  började  densamma 
som  skeptiker,  emedan  jag  ville  pröfva  allt,  innan  jag 
kunde  af  erfarenhet  föra  öfvertygelsens  språk.  Genom  de 
lyckliga  resultat,  som  jag  under  min  verksamhet  ernått, 
har  jag  allt  mer  blifvit  öfvertygad  om  dess  stora  vigt  och 
betydelse,  och  derföre  har  jag  under  denna  min  långa 
verksamhet  med  allt  större  hängifvenhet  egnat  mig  åt 
denna  läkemethod,  utan  att  dock  blifva  fanatiker  för  den- 
samma, ty  dels  har  jag  en  allt  för  klar  uppfattning  af  dess 
verkan  och  dels  älskar  jag  för  mycket  vetenskapen  för  att 
hängifva  mig  åt  fantastiska  svärmerier  och  gagnlösa  uto- 
pier. 

På  vetenskapen  bör  så  väl  massage  som.  gymnastik 
grunda  sin  tillämpning,  annars  förirrar  den  sig  och  under- 
gräfver  det  förtroende,  som  den  bör  och  kan  åtnjuta  hos 
allmänheten.  Blott  genom  att  ej  öfverskrida  de  gränser, 
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som  vetenskapliga  forskningar  utstaka  för  denna  läke- 
method,  kan  den  vinna  och  bibehålla  så  väl  vetenskaps- 
mannens som  allmänhetens  förtroende;  dess  gränser  äro 
ändock  tillräckligt  vidsträckta,  för  att  den  kan  fylla  ett 
stort  behof  hos  vårt  tidehvarf  med  dess  nuvarande  kul- 
turförhållanden och  derigenom  utgöra  en  stor  och  oskatt- 
bar välsignelse  för  menskligheten. 


En  kort  redogörelse  öfver  min  verksamhet  i 
Ryssland. 


Genom  nedanstående  uppsats  har  jag  yelat  efterkomma 
den  af  flera  bland  mina  landsmän  uttryckta  önskan  att 
lemna  en  öfversigt  af  min  verksamhet  i Eyssland,  som 
omfattar  en  lång  tidrymd  och  berör  många  förhållanden 
af  intresse.  Dock  nödgas  jag  härvid  förbereda  läsaren  på, 
att  den  blir  affattad  så  kort  som  möjligt,  ehuruväl  tillräck- 
lig för  att  kunna  gifva  en  tydlig  åskådning  af  densamma. 
Skulle  den  i detaljer  utföras,  blefve  den  för  lång  och  kan- 
hända tröttande  för  mången,  utom  att  den  derigenom  möj- 
ligen äfven  kunde  öfverskrida  gränsen  för  den  granlagen- 
het, som  min  ställning  till  många  höga  och  framstående 
personer  i Kyssland  ålägger  mig. 

Trettioåtta  år  hafva  nu  förflutit  sedan  jag  1848  för- 
sta gången  kom  till  Petersburg  och  der  började  min  verk- 
samhet. Sjukgymnastiken  var  på  den  tiden  föga  känd  i 
Ryssland  och  der  blott  i hufvudstäderne  och  egentligen 
inom  de  högre  samhällsklasserne.  Till  och  med  de  fleste 
läkare  derstädes  hade  högst  ofullständiga  begrepp  derom 
och  betraktade  densamma  med  ett  visst  misstroende. 

Jag  hade  gjort  till  min  uppgift  att  der  sprida  känne- 
domen om  dess  vetenskapliga  värde  och  bibringa  såväl 
allmänheten  som  läkarekåren  riktiga  begrepp  om  den- 
samma, men  för  att  kunna  ernå  detta  mål  i ett  så  stort 
land  som  Ryssland,  erfordrades  ej  allenast  en  praktisk  verk- 
samhet, utan  äfven  att  i tryck  så  mycket  som  möjligt  of- 


fentliggöra  grunderna  för  den  vetenskapliga  gymnastiken 
och  resultatet  af  dess  verkan. 

Då  likväl  tiden  vanligen  ej  medgifver  den  praktise- 
rande läkaren  att  läsa  vidlyftiga  arbeten,  såvida  de  ej  be- 
röra hans  specialitet,  och  allmänheten  ej  heller  egnar  myc- 
ken tid  åt  långa  afhandlingar,  så  nödgades  jag  inskränka 
mig  till  små  uppsatser  öfver  detta  ämne  i några  ryska 
medicinska  tidskrifter  och  små  broschyrer*  för  allmänheten 
öfver  sjukgymnastik  och  massage  samt  redogörelser  öfver 
verksamheten  i mitt  gymnastiska  institut. 

Endast  ett  arbete  af  större  omfång  utgaf  jag  1860  —61, 
nämligen  ett  specialarbete  öfver  den  Lingska  sjukgymna- 
stiken i två  delar.  Sammanställningen  häraf  medförde 
stora  svårigheter  och  erfordrade  flera  års  arbete,  i det  hvar- 
ken  utgångsställningar  eller  rörelser  haft  någon  benämning 
på  ryska,  som  kunde  duga  att  dermed  beteckna  en  rörelse  i 
bestämd  utgångsställning.  Jag  nödgades  således  bilda  ett 
tekniskt  språk  för  gymnastiken  d.  v.  s.  en  hel  nomenkla- 
tur för  densamma  på  ryska.  Jag  vill  hoppas  att  detta 
lyckats  temligen  väl,  ty  den  har  nu  nästan  allmänt  blif- 
vit  antagen  af  de  ryska  gymnasterne,  som  finna  den  myc- 


Dessa  äro : 1.  Sjukgymnastiken  efter  Svenska  Gyinnasiarken 

Lings  system,  2 delar  med  riti^ingar,  1860 — 61. 

2.  Om  gymnastikens  betydelse  inom  ui)pfostran  och  medicin  1869. 

3.  Gymnastikens  betydelse  i niedic.  hygieniskt  och  pedagogiskt 
hänseende  (på  tyska)  1869. 

4.  Utkast  till  gymnastikens  historia,  1872. 

5.  Om  behandling  med  massage,  1875. 

6.  Om  sjukgymnastikens  användning  i tiera  kroniska  sjukdoms- 
former,  1876. 

7.  Några  ord  om  den  manuella  och  maskinmethodens  använd- 
ning vid  sjukgymnastik,  1878. 

8.  Om  ryggradssnedheter,  1878. 

9.  Samma  ai’bete  (på  tyska). 
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ket  uttrycksfall  och  lätt  att  sammanställa,  liksom  äfven  att 
begripa.  Detta  ifrågavarande  arbete  innehåller  en  beskrif- 
ning  öfver  alla  förekommande  ntgångsställningar  samt  rö- 
relser och  manipulationer,  äfven  i anatomiskt  och  fysio- 
logiskt hänseende^  jämte  upplysande  ritningar. 

Kejsar  Alexander  den  II  gaf  sin  tillåtelse  att  till  ho- 
nom dedicera  detta  arbete.  Den  ryska  vetenskap  s-akade- 
mien tilldelade  detsamma  »Mention  honorable». 

Hvad  min  praktiska  verksamhet  i Eyssland  beträffar, 
så  är  det  naturligt,  att  den  under  en  så  lång  tidrymd  va- 
rit både  omvexlande  och  vidt  omfattande,  samt  att  den 
erbjudit  tillfälle  att  samla  en  i månget  afseende  rik  erfa- 
renhet. Den  har  också  varit  så  väl  enskild,  som  offent- 
lig, såväl  i statens,  som  i den  kejserliga  familjens  tjenst. 

Den  har  omfattat  personer  af  alla  europeiska  nationa- 
liteter och  äfven  många  uto m-europeiska.  Högst  få  af 
Rysslands  mest  framstående  och  bekanta  personer  torde 
finnas,  med  hvilka  jag  genom  min  praktik  ej  kommit  i 
personlig  beröring,  hvilken  hos  mig  qvarlemnat  minnen 
rika  på  innehåll  af  flera  slag. 

Hvad  lefnadsåldern  beträffar  har  denna  min  praktik 
omfattat  personer  af  mera  än  90  år,  ända  till  några  må- 
naders gamla  barn,  hos  hvilka  massagen  visat  en  kraftig 
och  välgörande  verkan. 

Det  antal  personer,  som  jag  behandlat,  öfverstiger  tio 
tusen  och  af  dem  utgör  mer  än  ett  tusen  sådana,  som  li- 
dit af  ryggradssnedheter. 

Under  åren  1857 — 60  ledde  jag  gymnastiken  vid  ett 
större  privat  dårhus  i S:t  Petersburg.  Gymnastikens  an- 
vändning vid  flera  sinnessjukdomar  var  då  något  nytt  och 
väckte  flera  läkares  särskilda  intresse.  Resultatet  af  denna 
behandling  gaf  anledning  till  gymnastikens  införande  vid 
det  stora  af  staten  inrättade  dårhuset  straxt  utanför  Peters- 
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burg  äfvensom  till  dess  användDing  vid  den  medicinska 
akademiens  afdelning  för  nerv-  och  sinnessjukdomar. 

På  Storfursten  Konstantins  önskan  att  få  sjukgym- 
nastik införd  vid  lasarettet  i sjökadettkåren  i S:t  Peters- 
burg för  de  kadetter,  som  af  helsoskäl  ej  kunde  deltaga  i 
de  allmänna  gymnastiska  öfningarne,  uppdrogs  åt  mig 
1857  att  fullgöra  detsamma;  min  anställning  fortfor  der- 
städes  till  1860,  då  min  tid  blef  så  upptagen  på  andra 
håll,  att  jag  nödgades  taga  afsked  från  nämnda  befattning. 

År  1858  blef  jag  anstäld  vid  hofvet  för  gymnastik 
med  storfurstinnan  Marie,  kejsar  Alexander  II:s  enda  dot- 
ter. Småningom  ökades  min  verksamhet  i sjukgymnastik 
och  massage  hos  den  kejserliga  familjens  medlemmar,  så 
att  den  omfattat  ej  mindre  än  15  personer  inom  densamma, 
deraf  6 med  början  till  muskulär  ryggradsböjning,  h vilka 
alla  lyckligtvis  genom  min  behandling  blifvit  fullkomligt 
återställda.  Efter  15  års  verksamhet  hos  denna  höga  fa- 
milj, näml.  1873,  sedan  en  kur  blifvit  lyckligt  afslutad 
med  en  af  storfurstarne,  blef  jag  på  dåvarande  kejsarin- 
nans initiativ  genom  hofministerns  föredragning,  af  Kejsar 
Alexander  den  II,  utnämnd  till  hofgymnast. 

Den  tiden,  då  jag  först  anstäldes  hos  kejserliga  famil- 
jen, ansågs  det  i Eyssland  för  en  lycka  att  hafva  någon 
befattning  vid  hofvet,  eller  att  åtminstone  stå  i omedelbar 
beröring  med  detsamma,  ty  både  läkaren,  läraren  och  af- 
färsmannen hade  sitt  pekuniära  intresse  dervid,  emedan 
vanligen  aristokratien  och  den  högre  embetsmannakåren 
gerna  vände  sig  till  samma  personer,  som  hofvet.  Detta 
blef  äfven  för  mig  en  anledning  att  personligen  få  lära 
känna  Rysslands  mest  framstående  personligheter  och  de- 
ras förhållande  till  hvarandra. 

Från  1859  behandlade  jag  i mera  än  20  år  den  då- 
varande hofministern.  I följd  af  det  intresse,  med  hvilket 


41 


han  omfattade  den  svenska  sjukgymnastiken,  uppmanade 
han  mig  att  uppgöra  ett  förslag  till  en  gymnastisk  läro- 
anstalt för  Kyssland,  hvilket  han  ville  förelägga  kejsaren 
och  låta  institutet  subordinera  under  hofministeriet.  Detta 
skedde,  men  kejsaren  ansåg  att  ett  sådant  institut  borde 
höra  till  krigsministeriet  och  befalde  honom  öfverlemna 
förslaget  till  krigsministern  för  att  genomses  och,  ifall  denne 
ansåg  det  behöfligt,  sedermera  förelägga  det  för  kejsaren. 
Krigsministern  var  ej  disponerad  derför,  heldst  som  det 
skulle  föranleda  nya  utgifter  för  ministeriet,  och  dermed 
blef  förslaget  hvilande  i ministeriets  arkiv. 

Någon  tid  derefter,  näml.  1862,  behandlade  jag  stor- 
fursten Konstantin,  kejsar  Alexander  den  II:s  äldste  bro- 
der.* Denne  storfurste  visade  äfven  ett  stort  intresse  för 
gymnastiken,  och  på  hans  initiativ  uppgjorde  jag  ett  nytt 
förslag  till  en  gymnastisk  läroanstalt,  ungefär  motsvarande 
Svenska  Grymnastiska  Central-Institutet  med  en  2-årig 
kurs.  Storfursten  ansåg  denna  anstalt  böra  tillhöra  kul- 
tusministeriet,  men  ville  sjelf,  såsom  chef  för  sjöministe- 
riet, lemna  nödiga  lokaler  dertill  och  ansåg  att  de  öfriga 
ininisterierne  kunde  gemensamt  lemna  nödiga  medel  till 
dess  underhåll.  Storfursten  vidtalade  sjelf  ministern  för 
folkupplysningen,  som  välvilligt  emottog  projektet  och  som 
utnämde  en  komité  att  granska  detsamma. 

Denna  komité  kunde  ej  ena  sig  om  förslaget  i det 
de  alla  voro  af  olika  meningar  och,  som  ministern  snart 
afgick  från  sin  post,  blef  förslaget  skrinlagdt.  Under  sed- 
nare  tiden  besöktes  mitt  institut  af  flera  yngre  läkare,  som 
hos  mig  studerade  sjukgymnastiken  både  teoretiskt  och 
praktiskt,  dels  privatim  och  dels  från  medicinska  akade- 

* 1876  behandlade  jag  åter  stor/ursten  Konstantin  med  massage 
for  en  mycket  svår  åkomma  i knäet  efter  ett  fall.  Genom  denna  behand- 
ling blef  han  fullkomligt  återstäld. 


mien,  som  hos  mig  begärt  att  få  sända  några  yngre  läkare 
för  att  vid  institutet  utbilda  sig  till  massörer  ocb  sjuk- 
gymnaster. 

Inseende  bebofvet  af  en  anstalt,  der  iiuga  personer 
kunde  finna  tillfälle  att  utbilda  sig  i gymnastik,  grundade 
jag  ett  sällskap  för  sjukgymnastik,  som  efter  många  svå- 
righeter 1868  fick  regeringens  stadfästelse  och  der  äfven 
2-åriga  kurser  inrättades  för  att  bilda  lärare  ocb  lärarin- 
nor i gymnastik  för  undervisningsverken  ocb  äfven  sjuk- 
gymnaster. Efter  kort  tid  fick  detta  sällskap,  ett  statsan- 
slag för  att  bilda  gymnastiklärare  och  lärarinnor  för  alla 
anstalter  inom  undervisningsministeriet.  Jag  hade  dervid 
hela  ledningen  af  undervisningen  samt  nödgades  äfven 
sjelf  undervisa  i sjukgymnastiken.  Men  sedan  en  kurs 
blifvit  utexaminerad  och  allt  gick  i bästa  ordning  upp- 
kommo  intriger  mot  mig  från  direktionens  sida,  så  att 
jag  fann  mig  föranlåten  att  afgå  ur  sällskapet,  bvilket  se- 
dan ej  längre  än  2Y^  efter  min  afgång  kunde  fortsätta 
sin  verksamhet.  Man  hade  glömt  att  hela  denna  stiftelse 
var  min  idé  och  att  jag  var  själen  deri.  Efter  min  afgång 
från  sällskapet  inrättade  jag  år  1873  mitt  eget  institut  för 
sjukgymnastik  uti  en  af  kronan  hyrd  lokal,  der  jag  fort- 
satte, tills  jag  nu  lemnade  Ryssland. 

År  1877  fick  jag  af  S:t  Petersburgs  allmänna  Läkare- 
sällskap uppdraget  att  som  deputerad  bevista  Upsala  uni- 
versitets 400-åriga  jubelfest. 

På  initiativ  af  medicinalrådet  fick  jag  förleden  höst  af 
medicinalstyrelsen  uppdraget  att  utarbeta  ett  examenspro- 
gram  för  att  examinera  dem,  som  vilja  sysselsätta  sig  med  ut- 
öfningen  af  sjukgymnastik  och  massage,  då  det  f.  n.  ej  finnes 
någon  anstalt  för  utbildning  af  sådana  personer  i Ryssland. 
Detta  fullgjorde  jag  och  insände  detsamma  till  Medicinal- 
styrelsen, hvarefter  man  äfven  ville  uppdraga  åt  mig  att 
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utarbeta  en  handledning  eller  lärokurs  för  dem,  som  ön- 
skade utbilda  sig  för  utöfvandet  af  Massage  och  gymna- 
stik, hvilket  uppdrag  jag  nödgades  afböja,  då  jag  ej  egde 
någon  tid  dertill  och  detta  så  mycket -mera,  som  jag  redan 
hade  bestämt  mig  för  att  återvända  till  mitt  fosterland,  för 
att  der  få  tillbringa  återstoden  af  mitt  lif. 

Mitt  värf  är  nu  slutadt  i Kyssland,  åt  hvilket  jag  egnat 
större  delen  af  mina  bästa  krafter  under  sträfvan  att  efter 
förmåga  göra  heder  åt  mitt  fosterland,  hvarifrån  denna  unga 
vetenskap  utgått,  för  att  spridas  öfver  hela  den  bildade  verl- 
den.  Ej  utan  glädje  och  tillfredsställelse  ser  jag  tillbaka  på 
denna  min  verksamhet,  ty  den  har  haft  ett  ej  ringa  infly- 
tande på  den  svenska  eller  rättare  den  vetenskapliga  gym- 
nastikens erkännande  och  spridning  inom  detta  stora  land. 
Jag  har  under  mitt  sträfvande  ständigt  haft  vetenskapens  ut- 
veckling till  mitt  mål,  och  medvetandet  att  efter  bästa  för- 
måga hafva  oegennyttigt  sträfvat  derför  utgör  härvid  min 
tillfredsställelse;  erfarenheten,  som  jag  derunder  förvärf- 
vat,  utgör  min  rikedom,  liksom  hela  min  verksamhet  i 
Ryssland,  vill  jag  hoppas,  der  förskaffat  mig  ett  godt  och 
aktadt  nmnn. 
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, i/hla  de-sjukdomsfofni^r  massage 

ellef^  sjukgymnastik  företrädesvis  med  framgdng 
^ kunna  användas,-,  behandlas  hos  udig  på  särskilda 
tider  för  Herrar  och  likaså  för  Fruntimmer. 
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'i  , till  en  särskild  timme  anordnad  för  unga  flickor., 
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